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論文内容要旨
 わが国の1歳6か月児歯科健康診査で使用されている乳歯齲蝕罹患型OABC分類の齲蝕発病
 予測性の検討を目的に,1歳6～7か月の309名について,その後の22か月間の齲蝕増量状況
 を追跡調査し,齲蝕増量と1歳6～7か月時及び2歳0～まか月時のOABC分類との関係につ
 いて統計学的検討を行なった。得られた成績は以下のとうりである。
 蓬)対象児の齲蝕有病状況に性差を認めなかった。i歳6～7か月,2歳O～1か月.3歳4～
 5か月時の男女合計群における平均d強直fむは,それぞれ0.54,2.41,9.40であり,平均d恥fs
 は0.90,4.1ま,i7.81であった。
 2)1歳6～7か月時の各型児において,その後の22か月間の平均dlnft増量はB<01<C
 <02<A型,平均δ鵬fs増量はOl<02<B<A<C型の順であったから,齲蝕増量の比較
 にはd猟f七よりdmfsの採用が望ましいと考えた。また,01,02型とA,C型の齲蝕増量間
 には統計学的有意差を認めたが,A,B,Cの3型間に有意差を認めなかったことから,ABC
 型の分類の可否については更に検討を行なう必要があると思われた。
 3)1歳6～7か月時の0型児は対象の約86%と多く,しかもその後の齲蝕増量に個体蓬が
 大きいことから,白濁斑等の前臨床的齲蝕の存在の有無(ぴ,P})と,歯垢値0～3を3等
 分することによる区分け(D1,D2,D3)との組み合わせで6細分し,これらについて22か月
 闘の齲蝕増量を比較したところ,前臨床的齲蝕所有児(P+)は,非所有児(P一)に比べて統
 計学的有意に齲蝕増量が多いことから,これを別群にするのが良いと考えた。更に,非所有
 児の工)1-D2間,DヂD3間に統計学的有意差を認め,D2-D3間に認めなかったことから,薦
 垢値により2型に分類する境界は1以下と1超とするのが良いと考えた。
 4)以、ヒのことからi歳児の0型児についてDIFを0夏型・恥3P一を劔亜型・Di,2,3P+
 を0溝型として3型に分類し,22か月間の齲蝕増量を比較したところ,総ての型間に統計
 学的有意差が存在したことからこの分類は有用と考えた。また,0至,0玉亜,0礪型とA,B,
 C型間の齲蝕増量の比較では,22か月間の平均dpa{s増量で0玉,0聾型とA,C型間には総
 てに統計学的有意差を認めた。0靱型は,A,B,C型より齲蝕増量が多い場合があったが,
 既にA,B,C型が所有している臨床的齲蝕数を合計して比較を行なったところ,0欝型は
 A型に準ずる集団と考えるのが妥当と思われた。
 5)2歳0～1か月時の各型兇におけるその後の絡か月間の平均dm£s増量は01<02<A
 <B<c型の順であり,各型間の比較では01一〇2型間を除く総ての型間に統計学的有意差
 を認めた。また,0型児に新たな3型分類を適用して比較を行なったところ,0至一〇m型間
 に統計学的有意差を追加して認めたことから,2歳晃においては,0型に新たに提案した
 3型分類を適用し,ABC型は従来の分類が妥当と思われた。
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審査結果要旨
 乳歯列において齲蝕抵抗性な特定歯種に齲蝕が発生した場合,その小児の齲蝕感受性は高く,
 歯科保健上,憂慮すべきであるとされている。この種の知識を基に厚生省は,19劔年の3歳晃歯
 科健康診査の導入に際して,齲蝕罹患歯種によりA,B,Cの3型に分類して保健指導の類型化
 を計り,さらにig77隼,1歳6か月兇歯科健康診査を各市町村に指導する際には,この鰯齢児に
 齲蝕のないものの多いことから0型を追加し,OABC分類として幼児における保健指導の類型
 化を強化した。しかし,この類型化の科学的根拠は明確でないから,数人の研究者によって批判
 あるいは改善策が提示され,未だ検討不十分と害わざるを得ないのが現状である。
 本論文の著者は,1歳6か月児におけるOABC分類の妥当性はその後の齲蝕増量によって評
 価できると考え,309名の同一幼児について,i歳6～7か月,2歳0～iか月,3歳4～5か
 月の計3回,歯科診査を実施し,それぞれの時点における齲蝕状況と罹患型,さらに罹患型とそ
 の後の齲蝕増量との関係について検討を加え,取下の成績を得た。
 !)1歳6～7か月児において,3歳4～5か月までの22か月問の平均dmft増量は,A>
 02>C>q〉B型の i頁に多く.OABC分類の期待と一致しない成績を得た。…方,岡一期
 閣の平均dm£s増量は,C>A>B>02>01の順に多く,A〉Bを除くと期待する成績と
 一致したから,この種の評価にはdm£s増量の採用が望ましい。
 2)i歳6～7か月児の0エ,02型は対象児の86.1%と多く・その後の齲蝕増量の個体差も大
 きいから,齲蝕増量の特に大きい幼児を調査したところ,繭臨床的齲蝕の白濁斑を所有する
 幼児が多かった。前臨床的齲蝕の有無によってP+,P一に群馴し,その後の齲蝕増量を比較
 したところ,P+群がP{群より明らかに大きかった。したがってP+型を新たな型として追
 加するのがよい。
 3)前臨床的齲蝕を所有しない0型児について・上顎4切歯唇面の平均歯垢値を3分割する
 ことによってDi,D2,D3の3群に群馴し,その後の22か月聞の齲蝕増量を比較したところ,
 D〆D2群間,Dl/D3群間に統計学的有意差を,D2/D3群悶には有意差を認めなかった。こ
 のことから,前臨床的齲蝕を所奮しない群においては,従来の01,02型のように上顎4切
 歯唇面の平均歯垢値の2以下と2超によって2舞に群別するのではなく,!以下と1超の2
 群に群刑する方がよい。
 以上の結論を示して本論文の著者は,わが国のi歳6か月児歯科健康診査において広く使幣さ
 れている幼難のOABC齲蝕罹患型分類の欠点を明らかにすると共に,その後の齲蝕増量を基に
 して新たな分類の提案を行ったが,この成績は幼児の歯科保健活動に必要な知識を大巾に追加し
 た研究であると考えられ,高く評価してよい。したがって本論文は十分,学位授与に値するもの
 と認める。
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